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Antall grad 3 
rupturer 






2003 947 232 715 20 7 27 3,8 % 























2003 3736 3520 216 5,8 %  Ikke tilgjengelig     























2003 715 62 9 % 27 10 37 % 52 7 % 






















2003 715 109 15 % 27 10 37 % 99 14 % 

















2003 715 220 31 % 27 8 30 % 212 30 % 





  Rupturgruppe 2003 Rupturgruppe 2008 
Paritet Antall Prosent Antall Prosent 
0 16 59 % 18 90 % 
1 8 30 % 2 10 % 
2 2 7 % 0 0 % 
3 1 4 % 0 0 % 






Pasient Gradering Partus 
Gradering 








1 3 2   x     
2 3 3c x       
3 4 3a   x     
4 4 3d   x     
5 3 3d x       
6 3 3b x       
7 4 3c   x     
8 3 3d x       
9 3 3c x       
10 4 3c   x     
11 3 3c x       
12 4 4 x       
13 3 3c x       
14 3 3a x       
15 4 4 x       
16 3 finner ikke pas       x 
17 3 3a x       
18 3 3c x       
19 3 3c x       
20 3 3a x       
21 3 3a x       
22 3 Finner ikke pas       x 
23 4 3c   x     
24 3 3c x       
25 3 3a x       
26 3 3c x       
27 3 3c x       
SUM     19 6   2 
Andel beregnet ut fra pasienter med journal i DIPS 





Pasient Gradering Partus 
Gradering 




beskrivelse Feilregistrert  Beskrivelse 
1 3b 3b   x         
2 3a 3c     x x   
sf. int overfladisk 
skade, sf ekst partiell 
ruptur 
3 3a 3a   x   x     
4 3a 3c 3d   x     sf. int. rupturert Sf. ekst. intakt 
5 3b 3b   x         
6 3c 3c   x         
7 3a 3a   x   x     
8 3c 3c   x         
9 3a 3a   x         
10 3b 3b   x         
11 3a 3c     x     sf. int noen få fibre 
12 3a 3a   x   x     
13 3b 3c     x     sf int ruptur  
14 3c 3c   x         
15 3b 3c     x x   sf. int usikker affeksjon 
16 3a 3c 3d   x x   sf. int tilnærmet intakt. sf. ekst partiell ruptur 
17 3a 3c 3d   x x   sf. int iliten defekt. Sf. ekst partiell ruptur. 
18 3a 3c 3d   x     Sf. int affisert. Sf. ekst intakt. 
19 4 4   x         
20 3a 3a   x         
21 3a 2         x 
Kun vaginal fødselsrift. 
Manuell uthenting av 
placenta. 





2003   2008   
n % n % 
Samsvar 
Partus/op.beskr. 19 70 % 12 57 % 
Ikke samsvar 6 22 % 8 38 % 
Mangler i DIPS 2 8 %     
Feilregistrert 0 0 % 1 5 % 
Uklar beskrivelse 0 0 % 7 33 % 
Sum 27 100 % 21 100 % 
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